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Im Verlaufe des Gesichtsfurunkels voriibergehend auf ~ 
getretene einseitige Oculomotoriuslahmung 
Von 
Dr. Wasei Oh, Dr. Noburu Hoshino und 
Dr. Masaji Morikawa. 
〔Ausd. I. Kais. Chir. Unive四ititsklinikKyoto 
Direktor: Prof. Dr. Ch. Araki)) 
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Ein 13jiihriger Knabe bekam im protrahierten Verlaufe des Gesichtsfurunkels vortiberge-
hende Liihmung der Nn. oculomotoiius und trochlearis auf cler gleichen Seite. 
Die Entstehung der Liihmung ist so zu erklaren, clas die vom Gesicht fortgeleitete 
























存的療法ヲ行ヒ，更ニ入院後第 3日目（2/V ) , Bovie氏焼灼器ヲ用ヒテ，上口唇部及ピ左側
鼻翼ノ側方ニ夫々 2純ノ切開ヲ加へ排膿セルモ，膿汁排出僅少ニシテ，依然，植温下降セズ，






然ルニ．第23EJ日 （24/v) ＝.至リ， tr.側前頭部ニ主主痛ヲ訴フ／レ如クナリ，翌日ヨリ関温ハ再
ピ 38.5°C 程度ニ上昇，左側上限験ハ下垂シ， n~~食及ピ眼球結膜＝充血並ニ軽度ノ浮腫ヲ来タ
セリ。眼球突出症ハ認メラレザ リキ。
事 、1 園 周；t痔主連攻後20日目 （左限験下垂ノ、＇，~＼·初＝比シ務シタ極快セリ）
玉．星野森川．商持続過'iJ一過性二現ハレシー側性動限利融麻煉 393 
害事 2 闘 肺野．後現後50日目 （左限球運動降得著明＝核復ス） 一一1
品 ゅー星高：？ぺ：一一
第 3 園 航姉－~現後60日目 （限球運動会タ正常）
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瞳干しハ散大シ居レルモ，針光反射ハ保持サレ，叉，角膜反射モ保持サレ居レリ。
経過ヲ観察スルニ，開温ハ蓮日 38°C乃至39°Cノ間ヲ動揺シ，時ニハ40°Cニモ建シタリ。眼
筋肺揮ノ護現シテヨリ 10日目頃ヨリハ全身献態ガ恢復シ，眼験下重症ハ漸次軽快シ来レタルモ，
眼球蓮動障碍ハ永ク恢復セズニ存在シ居タリ。入院後85日目（23/Yn）頃ェナリ創濁ノ治癒スル
ト共ニ限球運動モ正常＝恢復シタリ。自Pヂ限筋版ft痔設現後2ヶ月日ナリキ（第1,2, 3闘参照）。
II.考 察
本例ハ13歳ノ男子＝於テ面斤粧過中，一過性＝一側性動眼並＝滑車紳粧麻揮ヲ来シ，商斤ノ
軽快セルト共＝此ノ麻揮モ恢復セIレ1例ナリ。
商庁，殊ニ上口唇部痛或ハ癌＝際シテ，静脈系統ノ：解剖準的闘係ヨリ，屡々海綿洞ノ血栓性
静脈炎，引イテハ脳膜炎ヲ惹起スル事アルハヨク知ラレタル事ナリ。斯カル際＝於テハ叉，限
筋肺揮ヲ伶ナフ事稀ナラズト考ヘラ／レfレモ，多クハソノ議後ノj健メテ重篤ナル、嬬，本例ノf;.日ク
明瞭ニ眼筋麻痔ノ翻察サレタルハ稀有ナ，~；事ニ届ス。
本例＝於ケル眼筋麻痔ノ原因ヲ考察スルニ，完全＝一側性＝現ハレタルヲ以テ，紳鰹核部＝
於ケル病襲ハ考ヘラレズ，叉，眼球突出症共ノ他限寵峰案織炎ヲ思ハシムル所見モ無カリシ事ヨ
リ考ヘテ， ソノ原因ヲ脳底部ニ求ムベキナリ。限筋支配神経ノ解剖率的粧路ヨリ考へ，最モ自
然＝想像サル、事へ左側角静脈ノ血栓性静脈炎ガ左側海綿静脈洞ニ波及シ，而モソノ病蟹ガ
極メテ限局性，且ツ軽度ナリシタメ．海綿洞ノ土外壁＝接シテ走行スル動眼並ニ滑車紳経ニノ
ミl炎筒性刺戟ヲ及ボシ， ソノMDfc痔ヲ来タサシメタルモ Fナラント云フ事ナリ。
